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A IMPORTANCIA DA UTILIZACAO DE SUPLEMENTOS ALIMENTARES EM
IDOSOS COM SARCOPENIA
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RESUMO

O processo de envelhecimento ndo € um processo facil pois normalmente vem acompanhado
de algumas patologias. Essas patologias reduzem a qualidade de vida e geram uma maior
dependéncia, o que exige uma maior atencdo ao idoso principalmente referente ao aporte
nutricional, uma vez que a perda de nutrientes advinda da prépria idade é um dos fatores
negligenciados na maioria dos casos. A sarcopenia € 0 processo gradativo da perda da massa
muscular, e apesar de ser um processo natural da idade acaba dificultando a mobilidade do
idoso e por consequéncia a sua autonomia. Desta forma, os suplementos alimentares surgem
como uma nova alternativa, sendo cada vez mais utilizados por essa populagéo, possibilita uma
melhora no quadro nutricional e, além de auxiliar o aumento de massa magra gera uma melhora
no desempenho fisico, facilitando a mobilidade. Este trabalho utilizou pesquisa de cunho
bibliografico, de carater exploratério, demonstrando que a utilizacdo de suplementos
concomitante com uma alimentacdo saudavel e exercicios fisicos trazem grandes avangos
principalmente em casos de sarcopenia. Concluindo que os suplementos mais Uteis como o
whey protein, creatina, 0 Hidroximetilbutirato (HMB), vitamina D e o 6mega 3, podem servir
como aporte nutricional complementar , pois quando utilizados de forma conjunta ou até mesmo
isolada eles podem apresentar melhores resultados ndo somente no desempenho fisico, mas
também como auxiliar em diversas patologias contribuindo para a obtencdo de uma condicéo
nutricional mais favoravel além de enriquecer os protocolos de tratamento atuando inclusive na
prevencdo de algumas doencas e promovendo uma melhora na qualidade de vida destes
individuos, garantindo uma maior longevidade.

Palavra-chave: Idosos, suplementos alimentares, whey protein, creatina, HMB, vitamina D,
sarcopenia.
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THE IMPORTANCE OF USING FOOD SUPPLEMENTS IN ELDERLY WITH
SARCOPENIA
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ABSTRACT

The aging process is not an easy one as it usually comes with some pathologies. These diseases
reduce the quality of life and generate greater dependence, which requires more attention to the
elderly especially regarding nutritional aid, since the loss of nutrients from the aging process is
one of the neglected factors in most cases. Sarcopenia is the gradual process of muscle loss, and
although it natural during aging process, it hinders the mobility of the elderly and, consequently,
their autonomy. Thus, food supplements appear as a new alternative, being increasingly used
by this population, allows an improvement in nutritional status and, in addition to helping the
increase in lean mass it generates an improvement in physical performance, facilitating
mobility. This study used exploratory bibliographic research, demonstrating that the use of
supplements simultaneously with healthy eating and exercise brings great advances especially
in cases of sarcopenia. Concluding that the most useful supplements such as whey protein,
creatine, hydroxymethylbutyrate (HMB), vitamin D and omega 3 may serve as complementary
nutritional support, since when used together or even isolated they help to increase results not
only physical performance, but also as an aid in various pathologies contributing to obtain a
more favorable nutritional condition and enriching treatment protocols, including the
prevention of some diseases and improving their life quality, ensuring greater longevity. .

Keywords: Elderly, food supplements, whey protein, creatine, HMB, vitamin D, sarcopenia.
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1 INTRODUCAO

Consideram-se idosos, segundo a Organizacdo Mundial da Sadde (OMS), pessoas
acima de 60 anos, populacdo que estd em constante crescimento e por isso exige uma maior
avaliacdo acerca da sua qualidade de vida, pois trata-se de uma faixa populacional relativamente
mais propensa a patologias, ja que com o avanco da idade passam a ter um maior nimero de
limitagcbes (KUCHEMANN, 2012).

Conforme apontam os dados é possivel dizer que temos um Brasil com uma
populacdo em idade avancada, e com isto hd uma maior preocupacao em relacdo aos cuidados
pertinentes a essa populacéo, ja que trabalhos de prevencao e cura devem ter mais atencao nesse
segmento (VERAS e OLIVEIRA, 2018).

Conforme os ultimos dados do Instituto Brasileiro de Geografia Estatistica (IBGE):

Em 2060, um quarto da populacédo (25,5%) devera ter mais de 65 anos. Nesse mesmo
ano, o pais teria 67,2 individuos com menos de 15 e acima dos 65 anos para cada
grupo de 100 pessoas em idade de trabalhar (15 a 64 anos) (IBGE, 2018).

As inumeras patologias que acometem essa faixa etaria sdo provenientes nao tao
somente da idade, mas de anos de ma alimentacéo e falta de cuidado com o corpo e saide. Com
0 avanco da idade normalmente o corpo sente o cansaco e a mudanca de ritmo que passa a ser
mais lento, principalmente os idosos que apresentam uma ou mais doencas crbnicas (fator
comum nessa populacdo) e por isso acabam fazendo uso de inUmeros medicamentos para
controle das diversas patologias que acometem seu corpo (KUCHEMANN, 2012).

Os idosos apresentam algumas condicdes peculiares além do comprometimento de
seu corpo, possuem alguns agravantes psicoldgicos, alteracoes fisiologicas préprias da idade
avancada e que consequentemente comprometem seu estado nutricional, fazendo que tenham
uma perda de massa muscular (CAMPOS et.al., 2000).

A perda da massa muscular em idosos é conhecida como sarcopenia, uma condi¢édo
natural advinda do envelhecimento que estabelece seus sintomas principalmente em individuos
inativos, que ndo fazem nenhuma atividade e tem uma vida sedentaria (PICOLI et.al., 2011)

Tais fatores aliados ao aumento da longevidade demonstram que o0s idosos estdo
buscando por novas alternativas relacionadas aos cuidados com a saude, e dentre eles o0 uso de
suplementos alimentares aliados a alguma atividade fisica (TAVARES et.al., 2017).

A saude e a atividade fisica caminham juntas em direcdo a uma melhora na

qualidade de vida, essa relacdo tem um grande efeito principalmente com idosos, que na busca



por uma velhice saudavel tem cada vez mais procurado se exercitar de forma a prevenir as
patologias provenientes da idade, ou até mesmo como uma forma de tratamento, ou até mesmo
engajamento social (MACIEL, 2010).

O aumento da expectativa de vida gerou uma nova demanda de idosos preocupados
com seu bem estar, uma vez que com a aposentadoria, na maioria dos casos, cria-se um periodo
ocioso onde h& uma procura maior para preencher o tempo de forma a ocupar seus dias em
atividades que propiciem o engajamento social e ao mesmo tempo alguma atividade fisica como
uma forma de espantar a soliddo e aliviar sintomas de patologias que 0s acometem como a
depresséo e diversos problemas fisicos (KUCHEMANN, 2012).

Desta forma cria-se uma nova perspectiva dentro da terceira idade, o consumo de
suplementos alimentares, que vem sendo utilizado com maior frequéncia a cada ano e néo
somente entre jovens ou praticantes de atividades fisicas, mas também entre idosos como
auxiliar em tratamentos de diversas patologias como uma nova forma de cuidado nutricional e
um facilitador do aumento do desempenho fisico (MOURA, 2018).

Sendo assim observa-se que a utilizacdo da suplementacdo também passa a ser cada
vez mais utilizada, podendo ser til para a melhoraria do aporte nutricional, preservar ou
aumentar a massa magra e melhorar o proprio desempenho fisico, bem como melhorar a
autoestima e trazer novos rumos que espantem a ociosidade e Ihes forne¢ca uma nova forma de

vida, conforme cita Moura (2018):

“O aumento da populacdo de idosos tem véarias repercussfes, entre as quais uma maior
prevaléncia de algumas patologias, e obviamente, um aumento da procura por
alternativas de prevencdo e tratamento dessas doencgas. Provavelmente por esse
motivo, o consumo de medicamentos e suplementos alimentares tem crescido tanto

nessa populagio” (MOURA, 2018, p. 368).

Com estas informagdes, pode-se afirmar que a forma que o idoso vem se cuidando
se deve também as evolugdes da medicina e de tratamentos subjacentes que propiciam novas
alternativas melhorando a sua saude, elevando a qualidade de vida e propiciando uma nova
forma de bem-estar (TAVARES et.al., 2017).

Este trabalho visa um maior entendimento sobre o uso destes suplementos
alimentares na terceira idade, seus beneficios e fatores relevantes, demostrando principalmente
que dentre os mais Uteis estdo o whey protein, a creatina, o hidroximetilbutirato (HMB), a
vitamina D e 0s 6megas 3, analisando de qual forma o uso isolado ou muitas vezes combinado
desses suplementos alimentares parece causar melhores resultados e qualidade de vida em
idosos (BORREGO e CANTARIA, 2013).
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E nesse contexto que este trabalho se faz relevante, ao buscar dados referentes a
essa faixa populacional e o uso dos suplementos como forma de garantia na melhora da
qualidade de vida em busca de uma maior longevidade com qualidade a fim de combater as
doencas e preveni-las através da atividade fisica e um acompanhamento nutricional suplementar
adequado.

Em seu primeiro capitulo o trabalho trata de uma maior fundamentacéo acerca da
terceira idade e seus desafios perante a sua interacdo nutricional apresentando um maior aporte
tedrico dando sequéncia as mudancas alimentares ao longo do tempo e a utilizacdo dos
suplementos como um aporte a sarcopenia afim de correlacionar o0 uso concomitante destes e
os beneficios demonstrados relacionados a seu uso como uma forma de melhorar a qualidade

de vida, além de proporcionar uma maior fonte de vitalidade.

1.1 JUSTIFICATIVA

Com o passar dos anos o crescimento da populacdo idosa tem sido evidente tanto
no Brasil quanto no mundo resultando em grandes mudancas na demografia de um modo geral.
Juntamente com essas mudangas cresce a preocupacgdo com essa faixa etaria, ja que demandam
de atendimentos mais especificos e voltados para o envelhecimento (MIRANDA et.al., 2016).

Além das dificuldades de aceitacdo existem os problemas fisiol6gicos que vem
surgindo com o tempo, provocando de certa forma um sentimento de impoténcia e invalidez,
e é por isso que se faz necessaria a desmistificacdo sobre a velhice ja que os idosos atuais
demonstram maior interesse em saude e bem estar, assim como em atividades fisicas ndo s6
como um meio de manutencdo em sallde mas como um grande apoio social (MOURA, 2018).

Segundo Troen (2003, p. 22) apud Leite et. al., (2012, p. 366):

“[...] existiriam dois tipos de envelhecimento: o bioldgico normal e o usual. O
envelhecimento normalmente envolve as mudancas biol6gicas inexoraveis e
universais, caracteristicas do processo. Ja no envelhecimento usual, além das
alteragBes bioldgicas, observa-se o aumento da incidéncia de doengas cronicas”.

A partir dos 65 anos pode-se avaliar diversas alteragdes profundas na composi¢ao
corporal, uma delas é o aumento de massa de gordura corporal com atencdo para o aumento
dessa massa na regido abdominal e consequentemente uma diminuicdo da massa magra
(PICOLI et. al., 2011).
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Essa diminuicdo de massa magra chamada sarcopenia, impfe seus sintomas
principalmente em individuos inativos fisicamente, entre outros fatores tais como alteracdes
hormonais, perda de neurénios motores, nutricdo inadequada, inatividade fisica e baixo grau de
inflamacéo cronica (PICOLI et. al., 2011).

Assim, a sarcopenia faz com que a diminui¢do de forca e poténcia do misculo seja
incisiva na perda de autonomia, bem-estar e qualidade de vida do idoso, dificultando a
mobilidade, assim como outros fatores primordiais para a vivéncia de um envelhecimento com
qualidade (PICOLI et. al., 2011).

Desta forma, o aumento da procura por alternativas preventivas , livres de
medicamentos e até mesmo de tratamento de algumas doencas através de mudanca dos padrdes
alimentares e consumo de suplementos ao longo da vida tem sido alvo de muitas pesquisas nos
ultimos anos deixando claro o porqué de se discutir o uso de suplementos alimentares em
idosos, com o foco no seu uso para melhora do peso corporal, massa magra e desempenho fisico
assim como a prevencdo de taxas de morbimortalidade e melhora na qualidade de vida
(MATSUMOTO et.al., 2015).

1.2 OBJETIVOS

1.2.1 Objetivo Geral

Discutir a importancia da utilizacdo de suplementos alimentares em idosos com

sarcopenia

1.2.2 Objetivos Especificos

I.  Conhecer os principais suplementos alimentares usados para idosos com sarcopenia;
Il.  Analisar a existéncia de uma relacao benefica entre a suplementacéo alimentar quando
utilizada por idosos e a melhora nos resultados fisicos e qualidade de vida;
I1l.  Discutir a melhor maneira de utilizacdo e orientacdo de suplementacdo isolada ou

associada a ser realizada para os pacientes na terceira idade.

1.3 PROBLEMA DA PESQUISA
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Analisando a existéncia de uma certa dificuldade e até mesmo medo por parte de
alguns  profissionais nutricionistas na prescricdo e orientacdo quanto ao consumo dos
suplementos alimentares na terceira idade, assim como a melhor maneira de usa-los, este
trabalho de pesquisa visa apresentar uma andalise sobre o uso dos principais suplementos
alimentares, assim como correlacionar a sua importancia no controle de morbimortalidade na
terceira idade e também nos quadros relacionados a sarcopenia — perda de massa magra e da
forca muscular , em associacdo a diminuicéo do desempenho fisico , decorrente do aumento da
idade.

Ainda existem muitas ddvidas quanto ao consumo de suplementos por parte dos
pacientes das mais variadas faixas populacionais, assim como também ha ddvidas sobre o0s
verdadeiros riscos e beneficios referentes ao seu uso. Neste sentido, o consumo de suplementos
alimentares é realmente Util em pacientes idosos e gera melhores resultados, tanto no que tange

a qualidade de vida, melhora no quadro de sarcopenia e o desempenho fisico?

1.4 HIPOTESES

Ao longo da vida e com 0 aumento da idade, 0s idosos em sua maioria apresentam
perda de massa magra e de forca muscular associados a uma piora do desempenho fisico, o que
ocasiona a perda da autonomia para a realizacdo de tarefas do cotidiano, com dependéncia
muitas vezes total ou parcial de terceiros.

Aumenta também o risco de quedas, traumas e fraturas assim como também o
surgimento de fatores emocionais associados como a depressdo e consequentemente uma piora
na qualidade de vida dessa faixa etaria, ja que o fator idade facilita essas possibilidades
(PICOLI, et al. 2011).

Cientes disso, surge a discussao acerca da suplementacdo alimentar como forma de
tratamento, prevengdo e melhora nos quadros patolégicos, bem como auxiliar a prevencéao e
tratamento da sarcopenia. Nesse sentido 0s nutricionistas devem estar aptos e atualizados
qguanto a importancia e utilidade dos suplementos alimentares em idosos nos mais variados
cenarios buscando sempre proporcionar melhores resultados e qualidade de vida, uma vez que
0 trabalho ressalta e considera de suma importancia o uso de suplementos na terceira idade, a

fim de possibilitar uma nova conduta nutricional.
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2 CAPITULO | - CONSIDERACOES SOBRE O ENVELHECIMENTO,
SARCOPENIA E NUTRICAO

O envelhecimento esta diretamente relacionado as mudangas corporais e conforme
a idade avanca muitas mudancas fisicas e alteracdes fisiologicas se fazem presentes, 0 que se
ndo analisado com a devida cautela vai acarretando inimeras dificuldades na pessoa idosa
(MORIGUTI, et.al., 1998).

Além das limitacdes fisicas se percebem deficiéncias nutricionais, e juntamente
com esses fatores vém as limitagdes psiquicas que ndo devem ser desconsideradas.

Conforme cita Carvalho (2012, apud. SANTOS, 2017) o envelhecimento se trata
de um processo gradual, irreversivel que provoca inimeras modificacdes morfoldgicas,
fisioldgicas e bioquimicas além das psicologicas que determinam a perda progressiva da
capacidade funcional do ser humano, dificultando sua adaptacdo nos ambientes, além de uma
certa dependéncia, piorando a qualidade de vida.

O aumento da populacao idosa tem sido considerado um novo fenébmeno mundial,
pois conforme cita Pinto (2015, apud. SANTOS, 2017) em 2010 a populacao idosa equivalia a
8% da populacdo mundial e esse nimero cresce absurdamente podendo fazer uma estimativa
de que em 2050 chegard a 16% da populacdo mundial calculando uma estimativa de
crescimento de 250% nos paises menos desenvolvidos e 71% em paises desenvolvidos,
corroborando com a hipdtese de que além dos avangos da medicina a populacao esta preocupada
com a melhora na qualidade de vida.

E apesar desse crescente aumento ainda ndo ter fatores bem definidos, o que se pode
analisar é que a populacdo mundial é composta por uma grande parte de idosos que dependem
de uma atencdo especial, com um olhar mais cuidadoso principalmente em seus aspectos
nutricionais voltados a uma melhor qualidade de vida (SANTOS, 2017).

Muitas patologias acometem os idosos, dentre elas a sarcopenia, considerada a
perda de massa involuntaria e constante, perda de for¢a e funcdo muscular advindas da idade e
por isso tdo prevalentes em idosos. A sarcopenia possui uma etiologia que ainda ndo esta bem
definida no ambito da medicina, mas os fatores que fazem com que ela se desenvolva sdo
diversos, vao desde um estado inflamatdrio crénico bem como a falta de apetite decorrente da
idade (CUNHA, 2017).

Estes sdo fatores relevantes, porém constituem o ciclo natural do envelhecimento,
e obviamente junto com a idade chegam demais fatores que atenuam as consequéncias de uma

sarcopenia. O maior deles é o tempo ocioso em que ndo hd uma pratica de atividade fisica
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adequada ou inexistente, e isso acaba acentuando os efeitos dessa perda de massa (PICOLI
et.al., 2011).

Ha também o declinio nutricional, e este fator relevante deste estudo, ndo depende
tdo somente do avanco etario, mas também € influenciado por condigdes sociais, existéncia de
doengas cronicas, uso de medicamentos em excesso etc. (MORIGUTI et. al., 1998).

E nesse sentido que se percebe uma grande defasagem na manutencéo da terceira
idade, ja que no ranking de prioridades no tratamento do idoso, o estado nutricional seja advindo
de qualquer patologia é negligenciado (MORIGUTI et. al., 1998).

A nutricdo ndo € reconhecida como deveria nesse status de prioridades nas
avaliacbes médicas, que mostram uma maior preocupacdo em utilizacdo de interacGes
medicamentosas do que tratamentos nutricionais eficazes no combate as diversas patologias
surgidas na terceira idade (MOURA, 2018).

O gasto energético do idoso ao longo dos anos € menor devido a falta de atividade
fisica, também o gasto energético basal em menor proporcédo e a termogénese estd em declinio,
e isto esta diretamente ligado a diminui¢do da massa magra, ndo somente corporal mas cerebral
na mesma escala, e por isso se faz necessaria uma manutencao nutricional capaz de suprir a
falta de uma atividade fisica adequada (MORIGUTI et. al., 1998).

Embora os idosos venham obtendo mais atencdo com sua satde, ndo deixam de ser
uma populacgdo doente. E isso ndo se da somente por anos de falta de cuidado, mas porque
obviamente essa populacéo idosa é alvo do tempo, das limitac6es que advindas da idade, além
de em sua maioria possuirem uma ou mais doencas crénicas e com isso dependerem de maiores
cuidados (MIRANDA et.al., 2016).

Vale ressaltar que nem todos os idosos possuem indicacdo de exercicios fisicos,
alguns casos em idosos mais debilitados ndo conseguem fazer essa manutencdo. Nesses casos
mais especificos hd uma necessidade de avaliacdo maior para que se possa adequar 0 consumo
proteico capaz de suprir as necessidades, oferecendo assim uma melhor estratégia no que diz
respeito a dieta com adicdo de suplementos (MATSUDO et.al. 2006), que sera debatida a

sequir.
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3 CAPITULO Il - SUPLEMENTACAO ALIMENTAR EM IDOSOS

Com o impacto do envelhecimento o que se analisa é a grande quantidade de
interacdes medicamentosas, e com isso as modificacdes fisioldgicas pertinentes a faixa etaria
que levam a uma dificuldade de metabolizacdo que fazendo que haja uma maior excrecéo de
nutrientes do organismo (TROMBINI e BUSNELLO, 2016).

Os suplementos alimentares conforme apresentacdo na legislacdo americana, séo
produtos ingeridos por via oral que tem como principal funcdo suplementar a alimentacédo
comum que contenham um ou mais desses ingredientes: vitaminas, minerais, ervas ou demais
produtos de origem botanica, aminoacidos, enzimas, tecidos orgéanicos, entre outros
(TROMBINI e BUSNELLO, 2016).

Na legislacdo brasileira os suplementos ndo sdo considerados medicamentos e ndo
tem a finalidade de tratar, prevenir ou curar tendo como o principal objetivo o fornecimento de
nutrientes, substancias bioativas, enzimas, probidticos entre outros (ANVISA, 2019).

Essa categoria teve a criacdo em 2018, ou seja, é recente e surge como uma resposta
para a populacdo como forma de garantir a seguranca de seu uso, porém a Anvisa preconiza
que devem ser usados por pessoas saudaveis como um complemento da dieta e ndo deve ser
usados sem a devida prescri¢do de um profissional de satde habilitado (ANVISA, 2019).

A respeito das regras para suplementos alimentares a Anvisa (2019) diz que:

“Embora a categoria de suplementos alimentares tenha sido criada em 27 de julho de
2018, com a publicacdo da RDC 243, foi previsto um prazo de adequacdo de 5 anos,
que se encerra em julho de 2022. Dentro desse prazo, os produtos que eram
enquadrados em outras categorias e estavam regularizados junto a vigilancia sanitaria
podem ser comercializados de acordo com a regras anteriores, desde que ndo sejam
alteradas as condicOes dessa aprovacao. Entretanto, o processo de adequagdo desses
produtos em transicdo deve ser de maneira integral e em ato Unico, em outras palavras,
caso a empresa responsavel tenha o interesse de incorporar algum requisito das regras
atuais, ela devera atender aos demais itens. N&o foi prevista a possibilidade de uma
adequacdo progressiva. Em relagdo aos produtos registrados, a adequagdo as novas
regras requer a aprovagdo da Anvisa. Os novos produtos, ou seja, aqueles que foram
desenvolvidos depois de 27 de julho de 2018, devem atender na integra aos requisitos
da RDC n° 243/2018.”

As legislacOes dispostas no site da Anvisa (2019) séo:

o RDC 243/2018: criou a categoria de suplementos alimentares e dispds sobre os requisitos

sanitarios.

o RDC 242/2018: alterou a legislacdo de medicamentos especificos para torna-la coerente

com o0 novo marco regulatério de suplementos alimentares.


http://portal.anvisa.gov.br/legislacao#/visualizar/378667
http://portal.anvisa.gov.br/legislacao#/visualizar/378666
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o RDC 241/2018: estabeleceu os requisitos para comprovacao da seguranca e dos beneficios

a saude dos probidticos para uso em alimentos.
o« RDC 240/2018: alterou a RDC 27/2010. Dispde sobre as categorias de alimentos e

embalagens isentos e com obrigatoriedade de registro sanitario.

o RDC 239/2018: estabelece os aditivos alimentares e coadjuvantes de tecnologia autorizados

para uso em suplementos alimentares.

« Instrucdo Normativa 28/2018: estabelece as listas de constituintes, limites de uso, alegacdes

e rotulagem complementar dos suplementos alimentares.

As legislagdes sdo diferentes entre Brasil e Estados Unidos, pois conforme esta
disponibilizado no site da Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA, 2019) o foco
do Brasil é a prevencao de danos e por isso se faz necessario existir um registro que regulamente
0 uso dentro das normas brasileiras para que chegue ao consumidor de forma regular.

Nesse sentido, a integracdo da suplementacdo a dieta visa a melhoria de
desempenho fisico, melhora na saude, prevencdo e atenuacdo dos sintomas ligados ao
envelhecimento (TROMBINI e BUSNELLO, 2016).

O que se debate é justamente a eficacia da suplementacédo principalmente no idoso
que sofre de sarcopenia, comum nessa faixa etaria.

O uso dessa suplementacdo é indicado geralmente em casos onde o0 consumo
proteico ndo é possivel somente através de uma refeicdo isolada, por isso, a adicdo da
suplementacdo se torna eficaz ja que seu objetivo acaba sendo o de melhorar a sintese da
proteina muscular (CUNHA, 2017).

Desta forma cabe ressaltar o destaque referente as proteinas derivadas do soro do
leite, pois em tese sdo consideradas as que oferecem maior qualidade de fonte proteica, ja que
possuem uma maior digestibilidade e uma maior biodisponibilidade (CUNHA, 2017).

Destacam-se entre 0os mais utilizados para essa manutengdo o whey protein,
derivada do soro do leite, capaz de estimular a sintese muscular pois contém em sua formulagéo
uma gama essencial de aminoacidos sendo mais eficazes que a soja, ja que além dos
aminoacidos essenciais possui um teor maior de leucina (HARAGUCHI et.al., 2006).

A exploracdo acerca da alimentacdo e nutricdo para idosos ainda sdo muito
modestas em informacéo e investigacdo, ndo recebendo de fato a atencdo necessaria pela
maioria dos profissionais da area apesar de ser um assunto amplamente explorado, pois como
demonstram os dados, com o aumento desta populagdo precisa-se de novos aportes que

consigam suprir as necessidades dos mesmos (ABRAN, 2017).


http://portal.anvisa.gov.br/legislacao#/visualizar/378665
http://portal.anvisa.gov.br/legislacao#/visualizar/378664
http://portal.anvisa.gov.br/legislacao#/visualizar/378663
http://portal.anvisa.gov.br/legislacao#/visualizar/379671
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No Brasil os estudos voltados para o uso de suplementos alimentares em idosos
ainda sdo escassos, uma vez que ainda ndo ha essa cultura, diferentemente de outros lugares do
mundo, pois como destaca Moura (2018) em estudo recente, a necessidade de uma busca
alternativa para diminuir os sintomas da acdo do tempo, vem tendo uma maior procura, porém
nem sempre com o suporte profissional necessario. Em levantamento nos Estados Unidos no
ano de 2008, o uso de medicamentos prescritos chega a 81% da populacéo idosa acima dos 65
anos, enquanto 42% se auto medicam ou usam livremente medicamentos sem a devida
prescricdo, dentro desses dados pode-se dizer que 49% ja usaram algum suplemento dietético
e 29% usaram concomitantemente com outras medicagdes. Sendo assim o que se percebe é que
0 uso livre, sem prescricdo € de 46% e suplementacdo chegou a 52%. Analisando esses dados
4% dos individuos estavam correndo o risco de uma interacdo medicamentosa com danos sérios
a saude.

Sendo assim, que se pode avaliar é justamente o uso indevido dos medicamentos
em concomitancia com suplementos e demais interacdes sem nenhuma avaliacdo prévia de
profissional de salde, que propdem milagres em forma de vitaminas de procedéncia muitas
vezes duvidosas se ndo acompanhada por profissional responsavel (MATSUMOTO, 2015).

No Brasil ndo ha dados suficientes que comprovem essa mesma situacdo, porém
sabe-se que a automedicacao € comum, e por isso a necessidade de regulamentar e ter um érgéo
competente de supervisdo que almeja um controle de danos.

Desta forma, um aporte insuficiente de proteina na populacdo idosa acaba por
auxiliar na perda da massa muscular, promovendo sua degradacéo e por consequéncia dificulta
ou agrava muitas vezes seu estado de salde, considerando os idosos como um publico com
propensdo a um aporte proteico inadequado, 0 aumento do consumo de proteinas em uso diario
também deve ser regulado de forma a prevenir e auxiliar na perda do tecido muscular (PICOLI
et.al., 2011).

Considerando as informacdes, percebe-se a necessidade de reflexdo acerca do
mercado de suplementos, visto que a populacéo alvo é a idosa, com uma necessidade de maior
atencdo, ressaltando a necessidade de um acompanhamento profissional, j& que o uso indevido
e indiscriminado pode causar prejuizos graves a satde dos mesmos (PICOLI et.al., 2011).

Para tanto se faz necessario o estudo especifico de cada caso e a necessidade
suplementar de cada individuo, ja que doses recomendadas e tipos adequado de suplementacéo
variam conforme idade, peso e sexo (MATSUMOTO, 2015).
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3.1 MUDANCAS NOS PADROES ALIMENTARES EM IDOSOS

Existe uma mudanca de padrdo alimentar ao longo da vida, uma vez que o pico da
ingestdo alimentar ocorre no fim da puberdade, ou seja, na transi¢éo para a vida adulta, e vem
diminuindo com o passar dos anos até a chegada da velhice. Um idoso de 80 anos ird consumir
em média 55 a 60% das calorias que seriam consumidas por um individuo no inicio de sua fase
adulta (CAMPOS et.al., 2000).

O que se mostra ¢ uma grande tendéncia a diminuicdo da ingestdo de proteinas
necessarias, bem como de outros alimentos de valor biolégico maior ou igual, apontando uma
piora na qualidade da alimentacdo provocada por diversos fatores além da senilidade,
explicando assim os grandes déficits nutricionais e altos indices de desnutricdo nessa faixa
etaria, o que contribui para uma piora na qualidade de vida, uma vez que 0 organismo nao
possui 0 valor energético necessario para garantir uma vida saudavel (PASSANHA et.al.,
2011).

Esses fatores em si, juntamente com os demais como o isolamento social, declinio
cognitivo, depressao, dificuldades financeiras, psicologicas, dependéncia, depressao e a perda
da denticdo contribuem diretamente para a piora nos padrdes alimentares, e consequentemente

para a desnutri¢do e deficiéncias energéticas nessa populacdo (PASSANHA et.al., 2011).
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4 ASPECTOS METODOLOGICOS

Esta pesquisa se caracteriza como do tipo bibliogréfica, descritiva, documental,
com ampla revisdo de literatura e fundamentada através de pesquisas em artigos cientificos,
periodicos da sociedade brasileira de endocrinologia, Scielo, PubliMed, revistas cientificas e
livros publicados dentro de uma linha temporal de 2000 a 2019, de natureza quanti-qualitativa
buscando resultados cientificos com embasamento para a constru¢cdo de uma retorica
importante no mundo académico através da pesquisa.

Conforme cita Minayo (2002):

Quando escrevemos um projeto, estamos mapeando de forma sisteméatica um conjunto
de recortes. Estamos definindo uma cartografia de escolhas para abordar a realidade
(o que pesquisar, como, por que). Esta etapa de reconstrucéo da realidade, entendida
ai enquanto a definicdo de um objeto de conhecimento cientifico e as maneiras para
investiga-lo, traz em si muitas dimensdes. Ao elaborarmos um projeto cientifico,
lidaremos, ao mesmo tempo, com pelo menos trés dimensBes importantes que sdo
interligadas (MINAYO, 2002, p. 34)

Teve como objetivo a informacao sobre a suplementagdo na terceira idade, tendo
como base uma rigorosa pesquisa de dados fundamentais para a melhoria da qualidade de vida
nessa faixa etaria. Uma vez que através da atividade fisica hd melhorias nos sintomas agravantes
das patologias, trabalha a prevencdo e auxilia em inimeros fatores.

Neste sentido a pesquisa também avaliou e revelou a participacdo do nutricionista
enguanto o profissional responsavel por este acompanhamento, baseados na leitura de artigos
cientificos e literaturas que abordam o tema de forma objetiva e clara facilitando a obtencéo de
dados significativos para a conclusdo da mesma.

Desta forma, foram organizados os estudos feitos de forma metodoldgica para que
0 pesquisador tenha acesso a dados pertinentes ao tema, elucidando a importancia do tema

abordado.



20

5 APRESENTACAO E ANALISE DE DADOS

A analise de conteido desta pesquisa vem como uma resposta ao tema escolhido,
através de inUmeras buscas por conteddos em anais e periddicos dentro da nutricdo buscando
um direcionamento acerca da profisséo.

O presente trabalho ressalta que qualquer pesquisa seja ela in loco ou de cunho
bibliogréfico se faz importante para a construcdo da ciéncia, uma vez que seu objetivo
primordial € o repasse de informacao fornecendo um discurso e criando um debate acerca das
novas proposi¢des em saude, aprimorando a vida académica e pessoal a fim de facilitar ou
inovar na criacdo de novas narrativas e analises abrangentes para a populacéo em foco.

E um questionamento relevante embora fontes cientificas confiaveis e estudos a
nivel de Brasil ainda sejam escassos quando relacionados a este tema.

Os suplementos alimentares, como citado anteriormente, tem a funcdo primordial
de suplementar a dieta cotidiana, a fim de melhorar o desempenho fisico e a qualidade de vida
do individuo que os utiliza (MATSUDO, 2001).

O que se apresenta é um beneficio para aqueles que se utilizaram dos suplementos
como forma de amenizar procedimentos cirrgicos, e uma melhora no nimero de mortalidade.
Demonstrando assim que o uso da suplementagdo devidamente acompanhada por um
nutricionista trds diversos beneficios para a prevencdo, tratamento e em alguns casos, a

evolucdo para uma cura (ABRAN, 2017).

Referente ao que cita a ANVISA sobre suplementos alimentares:

Segundo a Anvisa (2019), a finalidade principal de um suplemento é o
complemento a dieta didria em forma de substancias bioativas, enzimaticas e probioticas.

Porém, sé sdo reconhecidos por ela os que trazem beneficios comprovados atraves
de estudos sérios que proporcionem efeitos positivos na sadde por isso necessitam a devida
regulamentacdo (ANVISA, 2019).

No Brasil nem todos sdo permitidos e preconiza que de forma alguma um
suplemento isolado pode influenciar no tratamento de alguma patologia, bem como nédo tem a
funcdo preventiva e nem proporciona a cura (ANVISA, 2019).

Quanto aos riscos do uso de suplementos a Anvisa (2019) diz que em sua maioria

estdo relacionados a produtos irregulares por conter substancias que ndo foram avaliadas ou
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que nédo séo permitidas na legislagéo brasileira, seja por insuficiéncia de dados ou por promover
riscos de danos a saude.

Gera ainda um alerta pelo fato de alguns ingredientes pertencentes aos suplementos
serem de origem sintética ou extraidas de fontes que ndo sdo alimentares e por isso se faz
imprescindivel uma analise acerca da sua origem, antes de serem dispostas nas prateleiras para
consumo. Reitera também que mesmo os produtos que possuem sua regulamentacdo, nao
deixam de oferecer riscos a salde, uma vez que 0 uso indiscriminado e sem prescri¢do e
acompanhamento pode causar graves efeitos colaterais, bem como interacfes medicamentosas.

Sendo assim, vale ressaltar a importancia de um acompanhamento adequado e com
a devida supervisdo ao uso de qualquer medicamento, j& que assim a Anvisa 0 considera,
exigindo a necessidade da comprovacao cientifica dos beneficios principalmente na populacéo
idosa.

A quantidade de nutrientes e outras substancias presentes nos suplementos é
bastante variada, portanto precisam constar todas as informagfes necessarias nos rétulos dos
suplementos, inclusive a designacao da qual categoria eles pertencem (RIBEIRO, 2018).

Estas podem estar divididas em trés grupos: vitaminas e minerais, as plantas e
extratos botanicos e outras substancias (RIBEIRO, 2018).

No grupo que representa as demais substancias estdo inseridos os suplementos
como fibras e probidticos, &cidos graxos essenciais, aminoacidos e enzimas, que sao 0 ponto de

partida desta pesquisa.

Referente a estudos do uso de suplementos e sarcopenia:

Os suplementos mais utilizados sdo o whey protein, creatinina, Hidroximetilbutirato
(HMB) e a vitamina D, pois conforme apresentam os dados sdo os responsaveis pela melhoria
dos quadros de sarcopenia.

Embora seja um assunto atual, ndo dispGe de muitos estudos relevantes na area e
por isso a necessidade de uma maior discussdo acerca do de seu uso, uma vez que, conforme
apontam alguns estudos, funcionam como um auxilio no tratamento da sarcopenia em idosos.

Como diz Peruchi et.al. (2017) a composi¢do do corpo humano sofre mudancas
significativas ao longo da vida e durante o processo de envelhecimento ha um declinio gradual
da massa muscular chamada sarcopenia.

A partir dos 50 anos a perda de massa passa a ser de 1% a 2% anualmente seguida

da diminuicao da forca muscular que chega a 1,5% ao ano. Passados 0os 60 anos essa perda
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sofre um aceleramento chegando a 3% junto com a perda da mobilidade funcional e fisica,
representando um aumento de dificuldade, pois gera certa dependéncia, afetando diretamente
a qualidade de vida e por consequéncia aumentando o risco de comorbidade, que podem vir a
gerar a institucionalizacdo dos mesmos ou até mesmo o 6bito (PERUCHI et.al.,2017).

A populagdo idosa é uma populagdo com pré-disposicéao a diversas patologias o que
demonstra uma maior fragilidade principalmente no que diz respeito a uma disfungéo
nutricional, ja que a perda da massa magra esta ligada diretamente ao metabolismo e a falta de
apetite que acompanha o avanco da idade (PICOLI, 2011).

Conforme diz Soares (2018) a incapacidade funcional decorrente da sarcopenia é
resultado de uma diminuicdo na capacidade de desenvolver atividades consideradas naturais e
cotidianas exercendo um efeito negativo no sentimento de bem-estar individual, o que suscita
uma maior atencéo e cuidado fazendo com que se tenha uma maior assisténcia em salde e que
sejam assistidos por tempo indeterminado.

A sarcopenia é extremamente prevalente nessa faixa etéria é que 5% a 13% dos
individuos entre 60 e 70 anos possuem quadros de sarcopenia aumentando em 11 a 50% em
idosos maiores de 80 anos (MORLEY, 2008, apud. SANTOS, 2017).

Além da sarcopenia, possuem perda de massa Ossea afetando diretamente a
mobilidade que influi na agilidade e equilibrio, o que incide no aumento do risco de quedas
bem como lesdes e fraturas. Nesse sentido vale ressaltar que a taxa de mortalidade depois da
primeira fratura chega de 15 a 20% (SANTOS, 2017).

Comprova-se que inimeros fatores estdo diretamente ligados a ela, pois podem ser
decorrentes de fatores hormonais e inflamatorios, porém a correlagdo que este estudo evidencia
é principalmente o fator nutricional, uma vez que é através desses fatores que conseguimos
comprovar a eficacia da suplementacao para esta populacdo (SOARES, 2018).

Segundo Soares (2018), referente aos aspectos nutricionais do idoso o que se
percebe ¢ uma diminui¢cdo de consumo de proteinas por inUmeros motivos, um deles é a
dificuldade de mastigacao, hiporexia, problemas de ordem social, psicologica bem como
problemas relacionados ao sistema digestivo além de dificuldades na obtengéo e preparo das
refeicBes. Isso se da principalmente quando além da sarcopenia o idoso estd acometido de
alguma outra patologia.

N&o obstante que os suplementos alimentares estdo em evidéncia na atualidade,
principalmente para uma populacdo jovem, frequentadora assidua de academias e praticantes
diérios de exercicios fisicos, pois a sua funcionalidade esta diretamente ligada a melhoria do
rendimento fisico (ASBRAN, 2017).
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Sendo assim surgiu o questionamento acerca do funcionamento desses suplementos
na terceira idade, uma vez que os beneficios dispostos aos jovens poderiam vir a surtir efeito
nessa faixa etaria de forma eficaz.

Diversos estudos apontam uma inclusdo desses suplementos na dieta alimentar e
corriqueira da populagdo idosa, ja que esta € uma populacdo em grande crescimento, se
tornando um fendbmeno mundial em termos de longevidade, buscando assim demonstrar que a
suplementacéo se faz uma nova aliada no combate a diversas patologias e a uma melhora direta
na qualidade de vida desse idoso (SANTOS, 2017).

Estudos feitos com uma parte da populagdo consumidora de suplementos apontam
que em sua grande maioria sdo mais utilizados por mulheres e idosos, demonstrando que a
prevaléncia do uso advém de pessoas com um grau de instru¢cdo maior (maior escolaridade) e
por isso também sdo mais saudaveis, possuem maior capacidade econémica e ja possuem um
estilo de vida mais saudavel (RIBEIRO, 2018).

As raz0es que levam ao uso da suplementacdo descritas nesses estudos apontam a
necessidade de uma vida mais saudavel, a melhora no indice de colesterol, osteoporose,
problemas cardiacos e de origem gastrica, melhora na imunidade e aumento dos niveis de
energia, busca pela longevidade e juventude, além da manutencdo das articulagdes como uma
forma de se sentir mais ativo e dispersar o sentimento de ociosidade (RIBEIRO, 2018).

Porém, segundo Santos (2017) os aspectos alimentares e nutricionais desse grupo
em especifico merecem um maior cuidado e atencdo pois fazem parte de um grupo com maior
caréncia e vulnerabilidade de macro e micronutrientes, j& que nesta fase da vida possuem
diversas dificuldades alimentares tanto no aspecto financeiro ou pela simples perda de apetite
e ingestédo de liquidos.

Todos esses fatores mencionados sdo parte natural do envelhecimento, e é fato que
0 comportamento metabdlico sofre diversas mudancas, segundo Cunha (2017) em estudo
realizado para a Universidade do Porto, cita que 0s idosos sao 0s que correm 0 maior risco de
um aporte proteico inadequado, pois suas alteracdes metabolicas fazem com que a sua
capacidade de produzir uma proteina muscular € muito menor que a dos jovens que fazem o
mesmo uso de proteinas, sendo assim, ha uma maior necessidade de aumentar o consumo diario
para que consequentemente aumente a sintese de proteina muscular, o que previne a perda de
tecido advindo da sarcopenia.

Este mesmo estudo diz que seria valido a insercdo de valores proteicos acima do
normalmente recomendado, algo em torno de 1/1,5g/kg de peso/dia seria capaz de prevenir e
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desacelerar a sarcopenia, uma vez que estudos demonstram a relagdo positiva entre consumo
maior de proteinas e uma diminuicdo na perda de massa muscular (CUNHA, 2017)

Percebe-se também que os meios de comunicacdo fomentam a suplementacdo
alimentar para a pessoa idosa que acaba sendo relativizada e posto como um grande mercado
de juventude, e enquanto sabe-se a importancia de um acompanhamento especifico para cada
caso em comum, essa relativizacdo nem sempre traz resultados benéficos ou o resultado
esperado, quando ndo contam com o acompanhamento de um profissional adequado.

Sendo assim Santos (2017 apud BORREGO, 2013) diz que a suplementacéo
alimentar é extremamente eficaz para recuperacao e manutenc¢do da nutrigdo do idoso, uma vez
que se garante o consumo das necessidades diarias nutricionais.

Por isso que com o aumento da populacédo idosa, e com a busca por formulas que
ajudem o desempenho fisico, é notdrio a busca na melhora da qualidade de vida. Porém isso s
se faz possivel através de um suporte profissional para que ndo haja maiores danos a salde,
uma vez que todo suplemento inserido na dieta de forma errGnea pode acarretar diversos
problemas de salde, assim como inserido corretamente pode trazer grandes beneficios
(MORIGUTI et.al., 2017).

Moriguti et.al. (2017) questiona 0 motivo o qual a nutricdo ndo ser reconhecida
como prioridade na atencdo ao idoso pelas equipes multidisciplinares e demais profissionais da
area da saude, sendo que a necessidade de avaliacdes periddicas e intervengdes nutricionais sao
primordiais nessa faixa etaria uma vez que, uma grande quantidade de patologias é prevalente.

E ndo bastasse isso, ha os inUmeros fatores de cunho social e econémico que
possibilitam uma defasagem no aporte nutricional pois a incidéncia de desnutri¢cdo e risco
nutricional na terceira idade é um fato corriqueiro.

Neste sentido, cabe ressaltar a importancia da educagdo em salde e a criacdo de
politicas publicas que fornecam esse aporte, bem como a referida informagdo acerca dos
beneficios da suplementacéo alimentar.

A respeito da educacdo em saude Mallman et.al., (2015, p.1766) relata que nas
publicacdes cientificas existentes, a educac¢do voltada para a saude do idoso geralmente se
apresentam em forma de programas educativos voltado a insercdo do idoso em atividades
fisicas, estado nutricional e apoio social atraves da implementacdo de palestras em grupos
especificos que tem como objetivo utilizar a educacédo popular.

Nesse contexto Mallman et.al., (2015) ainda afirma que a qualidade de vida esta
diretamente ligada a essa tematica e para tanto as discussdes acerca da importancia da atividade

fisica na terceira idade, bem como uma alimentacdo adequada fazem parte do trabalho de
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educacao em salde, ja que a interacao entre atividade fisica esta diretamente ligada a interacao
social e a saude mental, pois o incentivo dessas praticas promovem o engajamento social,
fazendo com que o idoso tenha uma participacdo mais ativa o que contribui diretamente com o

bem-estar fisico e mental, alterando gradativamente a qualidade de vida.

Referente a estudos e recomendacdes nutricionais nos idosos:

O organismo sintetiza e degrada proteinas com muita frequéncia e este ciclo
metabolico é influenciado por inimeros fatores como a pratica de exercicios, deficiéncia
caldrica e a senilidade. Como grande parte dos adultos maiores de 50 anos ndo consomem 0
valor preconizado de proteinas diarios, a perda de massa muscular esquelética € inevitavel, e é
nesse sentido que o uso da suplementacao proteica entra como uma auxiliar (RIBEIRO, 2018).

Conforme os quadros representados abaixo, retirados desta pesquisa, podemos
analisar melhor as recomendagdes nutricionais para pacientes idosos, inclusive apontam uma
melhora nutricional relevante (VOLKERT et.al.,2006).

Quadro 1 - Recomendagdes nutricionais da Sociedade Europeia de nutri¢io parenteral e
enteral para pacientes geriatricos:

e Pacientes desnutridos ou com risco de desnutricdo que recebem suplementacédo oral
para aumento calérico, proteico e de micronutrientes mantém ou melhoram o estado

nutricional e a sobrevivéncia

e Em pacientes idosos ap0s fratura de fémur ou cirurgias ortopédicas, a suplementacao

nutricional oral reduz complicacGes

e A suplementagdo nutricional oral, particularmente com altas concentragdes de

proteinas, pode reduzir o risco de desenvolver Ulceras de pressao

e A suplementacéo oral deve ser iniciada antes de o paciente apresentar desnutricao.

Para tal, deve-se estar atendo a identificacao dos pacientes de risco para desnutricéo.

Adaptado de Volkert et al. (2006).

Quadro 2 - Recomendacgfes nutricionais da Sociedade em sarcopenia, caquexia e

distarbios de perda de peso:
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A eficiéncia metabdlica em pessoas mais velhas estd diminuida, o que requer maior

consumo de proteina para a sintese proteica do que em pessoas mais jovens.

Uma dieta equilibrada em proteinas e energia (calorias) é muito util

Suplementos de proteinas e energia podem ser Uteis na prevencao e na reversao da

sarcopenia, como parte de uma abordagem terapéutica multimodal

Recomenda-se que a ingestao de proteina total esteja sempre entre 1 e 1,5 g/kg/dia

Sugere-se que uma mistura de aminoacidos essenciais equilibrados, enriquecida com

leucina, possa ser adicionada a dieta

A creatina pode aumentar os efeitos do exercicio fisico em pacientes sarcopénicos (A)

Adaptado de Volkert et.al., (2006).

Quadro 3 - Recomendacfes nutricionais do Instituto Nacional de Envelhecimento
(Estados Unidos):

Pessoas com mais de 50 anos de idade podem precisar de maiores necessidades de

algumas vitaminas e minerais do que os adultos mais jovens

Vitamina B12: 2,4ug/dia (pacientes com anemia perniciosa, uso cronico de inibidor
da bomba de protons e metformina)

Célcio: mulheres com mais e 50 anos de idade necessitam de 1.200g/dia. Homens entre
51 e 70 anos precisam de 1000mg/dia, e 1200 mg apds os 70 anos, porém nunca mais
do que 2.000 mg/dia

Vitamina D: 600 Ul para as pessoas com idade entre 51 e 70 anos e 800 Ul para

agueles com mais de 70 anos, mas ndo mais de 4000 Ul/dia

Vitamina B6: 1,7 mg para os homens e 1,5 mg para as mulheres por dia

Potéassio, magnésio, 6mega-3, fibras e agua

Fonte: (MOURA., 2018).

Conforme a apresentacdo dos quadros demonstrados acima, o que se pode perceber

é que a suplementacao mais citada é a de calorias e proteinas, para que se tenha um aumento de

peso consideravel e aumento da massa magra, a fim de garantir as melhorias necessarias no

quadro de saude do individuo. Lembrando que para tal, se faz necessario os devidos

acompanhamentos profissionais (MOURA, 2018).

Referente aos estudos do Whey Protein:
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O uso do whey protein se faz uma excelente opg¢do, uma vez que ele promove 0
aumento da massa muscular, potencializa a recuperacdo dos musculos alem de ajudar no
combate a inflamacdo do tecido muscular. Sendo que o whey protein é a forma mais pura do
soro do leite, com baixo percentual de gordura e carboidratos que sdo fundamentais em uma
dieta rica e saudavel, ajuda na reducdo de riscos de doencas croénicas, tais como diabetes e
obesidade (ABRAN, 2017).

Quanto ao uso whey protein, o que se sabe € que embora haja um aporte insuficiente
de proteina nos idosos que auxilia e acelera a perda de massa muscular, e de certa forma estéo
mais propensos a alteracdes metabdlicas as recomendacdes de suplementacdo sdo sugeridas
afim de amenizar essas perdas, para que se possa ter um aumento dessa sintese de proteina
muscular prevenindo a perda de tecido que a sarcopenia promove, conforme cita Cunha (2017,
p.7):

Ainda sobre o uso do whey protein, é recomendado em casos onde uma refeicéo
isolada ndo tem o poder de fornecer um consumo proteico adequado. Por ser uma proteina do
soro do leite de rapida digestao garante a estimulacéo da sintese da proteina muscular (CUNHA,
2017).

O Whey protein em combinacdo com colageno hidrolisado, conforme Peruchi et.al.
(2017) relata, que os estudos que avaliam a suplementacdo proteica com colageno por 12
semanas seguidas, unidas a exercicios fisicos demonstraram um grande avango na melhora
muscular e uma diminuicdo na perda de massa, sendo que estes resultados foram alcancados
com a ingestdo de 15g de colageno por dia.

Quanto aos estudos realizados com a utilizagdo do Whey Protein Cunha (2017) cita

que:

[...] publicaram recentemente um estudo, com grupo controlado, feito com 130
individuos sarcopénicos (53 homens e 77 mulheres) no qual durante 12 semanas
combinaram a prética de um programa de exercicio fisico 5 vezes/semana com a
dosagem diéria de um suplemento nutricional (22g de whey, 4g leucina e 2,5¢
vitamina D) e verificaram que 68% dos idosos com a suplementacéo deixaram de ter
sarcopenia e houve um ganho de 1,7 kg de massa isenta de 13 gordura, comparado
com o grupo placebo. Para além disto, no grupo suplementado houve também
melhorias relativas a massa e forca muscular, ao estado inflamatério e a fun¢do motora
(CUNHA, 2017, p.12-13).

Analisando esses dados o que se pode perceber é que os beneficios para a salde sao
de extrema relevancia ja que demonstram o aumento da massa muscular além do

reestabelecimento da fungdo motora.
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Avaliando os resultados, o whey protein é o que da uma melhor resposta na sintese
da proteina muscular, pois além de ser derivado do leite, rico em célcio, possui em sua
composicdo aminoacidos essenciais, que por ter em sua composicao altos indices de leucina
demonstra grandes indices de bons resultados (CUNHA, 2017).

Referente aos estudos com HMB:

O HMB - Hidroximetilbutirato, derivado da leucina é o aminoacido com maior
capacidade de estimular a sintese proteica, tem a capacidade da preservacdo da massa magra, e
a prevencdo da atrofia muscular (MOURA, 2018).

O aumenta a integridade do sarcolema, aumenta a sintese da proteina e diminui a
degradacdo proteica, prevenindo a perda de peso nos casos da sarcopenia (ALVARES e
MEIRELLES, 2008).

Referente ao uso do HMB, Cruz (2015, p.02) diz que:

O HMB ativa a via mTOR, responsavel pela sintese proteica. Por esse motivo, ele
pode influenciar na for¢ca muscular e no ganho de massa magra, atuando como um
agente que evita o catabolismo e estabiliza o sarcolema, pois tanto ativa a ubiquitina
proteossoma, quanto inibe 0 HMG CoA redutase. Em um estudo realizado em
individuos maiores de 65 anos, durante o periodo de 12 semanas, a suplementacao
com 2 g por dia de calcio HMB resultou numa melhora significativa da massa e da
forca muscular, medida pela forga extensora da perna e forga do punho, e da funcéo
fisica.

Ou seja, demonstrou eficacia quando testado em pacientes idosos uma vez que ele
aumenta a sinalizacdo anabolica. Esse mesmo estudo cita que, embora 0 paciente estivesse em
repouso, fazendo a interacdo de suplemento de HMB, foi possivel manter estavel o indice de
massa muscular, conforme demonstra Cruz que em estudo realizado com 24 adultos mais velhos
confinados e em descanso por um periodo de 10 dias, logo apds um tratamento de resisténcia
por 8 semanas, a utilizacdo do HMB preservou a massa muscular no leito, uma vez que é capaz
de induzir o anabolismo celular agudo, e em uso concomitante com a leucina acaba aumentando
a sinalizacdo anabdlica em geral.

Conforme anélise de Cruz et.al., (2019) em estudo para o Congresso Internacional
de Envelhecimento Humano diz que nos estudos realizados sugerem que o HMB tem a
capacidade de reestruturacdo muscular nos individuos que sdo alto risco em lesdes, ou que

apresentam uma perda de massa magra com maior facilidade, pois o metabdlito tem a
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capacidade de estabilizacdo da membrana da célula muscular e modular a degradacdo das

proteinas fazendo com que haja uma maior estimulagéo da sintese proteica.

Referente aos estudos da Vitamina D:

A Vitamina D na suplementacdo para pacientes idosos, esté correlacionada com a
diminuicdo do risco de quedas, jA que tem influéncia no desenvolvimento Gsseo e na
homeostase do calcio, tem efeitos sob riscos de doencas cardiovasculares, cancer, infeccdes
respiratdrias (muito comuns na terceira idade) entre outros fatores (FIORETTI, et. al. 2018).

A vitamina D é imprescindivel na manutencdo do calcio no organismo,
apresentando grande influéncia no sistema nervoso e 6sseo do individuo e mantendo o esqueleto
saudavel (PERUCHI, et.al., 2017, p. 65).

Em estudo demonstrado na pesquisa aponta que:

“Ap0s 6 semanas de suplementagdo com vitamina D3 (4000 Ul / dia) houve melhora
no receptor de expressdo e de agdo dos musculos esqueléticos (VDR, feito com
biopsias de tecido muscular). Em um estudo transversal em pacientes ambulatoriais
com mais de 65 anos de idade, realizado na Suica, encontraram uma correlagdo
positiva entre a forca muscular avaliada pela poténcia dos musculos extensores do
joelho (LEP) e os niveis de 1,25- dihidroxivitamina D em homens e mulheres.”

Referente aos estudos com Creatina:

A creatina é derivada de aminoécidos e pode ser proveniente de uma dieta rica em
peixes, carne ou laticinios, ou por sintese enddgena a partir dos aminoacidos arginina, glicina e
metionina (FIORETTI et. al., 2018).

O beneficio da creatina é o de aumentar a sintese de proteinas musculares, o que
para o idoso tera um beneficio ainda mais importante. Certamente o individuo idoso tem na
perda de massa muscular o fator mais importante no comprometimento de autonomia, maior
risco de quedas e perda de qualidade de vida (FIORETTI et.al., 2018).

Quanto uso da creatina, composto derivado da guanidina, considerada uma amina
(&cido a-metil guanidino acético) que é sintetizada no figado, rins e pancreas atuando como
uma grande fonte de energia (MELO et.al., 2016) e para tanto o que se pode observar através
das pesquisas é que:

Um estudo com trinta homens com 70 anos em média, utilizando por dez semanas
creatina na dosagem de 0,3g/kg/d, por cinco dias, e ap6s 0,07g/kg/d, associado a treino
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resistido, demonstrou melhora em ganho de 3,3 kg de massa magra, contra 1,3 kg no
grupo placebo (PERUCHI, et. al., p.63)

Em outro estudo o uso da creatinina se demonstrou eficaz principalmente na
reducdo da fadiga, amplificou a resposta hipertréfica promovendo o ganho de massa magra
comprovando que 0 uso concomitante com exercicios fisicos regulares promoveu um retardo
do efeito do envelhecimento no &mbito neuromuscular (MELO et.al., 2016).

Vaérios estudos citam a importancia e eficacia dos demais suplementos tais como
zinco, dmega 3, leucina e aminoacidos além dos descritos acima, para a manutencdo de um
corpo saudavel, principalmente quando se trata de uma possivel melhora no quadro muscular,

que de fato é a parte mais afetada com a idade (PERUCHI, et.al. 2017).

Referente aos estudos dos demais suplementos:

Referente a estudos relacionados a ingestdo de 6mega 3 pode se dizer que:

“Os acidos graxos da série 6mega 3 e suplementos de 6leo de peixe também sdo muito
procurados pelos idosos. Estes contribuem para a diminuicdo da mortalidade por
doencas cardiacas, tém um efeito cardioprotetor, inclusive efeitos antitrombéticos,
antiarritmicos e anti-inflamatérios e reduzem os valores da pressdo arterial e dos
triglicerideos. O acido docosaexaenoico (DHA) é o principal &cido graxo da série
6mega 3 no cérebro e tem um papel importante no funcionamento do sistema nervoso
central e é neuro protetor. Pessoas com doenga de Alzheimer leve que tomaram
suplementos com &cidos graxos da série 6mega 3 demonstraram ter tido uma
diminuigdo significativa na taxa de declinio cognitivo. Para além disso, niveis mais
elevados de acido eicosapentaenoico (EPA) no plasma foram associados a uma menor
incidéncia de deméncia em um estudo com idosos. A suplementacdo com éleo de
peixe com DHA concentrado melhorou significativamente a memoria em idosos com
comprometimento cognitivo leve” (RIBEIRO, 2018, p. 67)

Em relacéo a suplementagéo com zinco pode se afirmar que € uma das deficiéncias
consideradas um problema nutricional de ambito mundial, e que podem trazer graves
consequéncias para a vida do idoso, uma delas é a imunocompeténcia, e a anorexia, e por isso
a suplementacdo se faz necessaria, ja que a perda de peso natural da idade ja € um agravante
(CESAR, 2005).

Ja o uso da leucina, conforme demonstram os estudos tem proporcionado aos idosos
um maior aporte na sintese proteica. Sendo ela um aminoéacido essencial que ligada a isoleucina
e valina, sdo aminoacidos de cadeira ramificada, diferente de outros aminoacidos que se

degradam no figado, a leucina oxida no musculo esquelético (ROSSI, 2005).
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A leucina pode desempenhar papel positivo no envelhecimento saudavel,
especialmente no que diz respeito a salde musculo esquelético. A leucina vem
recebendo especial destaque devido ao seu potencial em estimular vias especificas de
sintese proteica muscular e crescimento celular. As evidéncias sugerem que doses
suplementares deste aminoacido podem melhorar o fenotipo do envelhecimento
(YAMADA, 2005, apud CONCEICAO et.al., 2015, n.p.)

Referente a estudos baseados na importancia e beneficios do exercicio fisico concomitante

com uso de suplementos:

Conforme cita Peruchi et.al., (2017) a fisiologia basica aponta para uma introducao
de suplementos proteicos, porém se faz necessaria a verificagao das recomendacdes nutricionais
suplementares baseadas em estudos mais detalhados, antes de expor o paciente ao uso, ja que
cada um tem suas particularidades, haja visto questdes de idade, se pratica ou ndo atividades
fisicas, seu peso e altura, problemas cronicos de saude ou quaisquer outras patologias que
precisam ser estudadas e revistas antes de iniciar uma terapia de suplementacdo, pois ha uma
diferenca de recomendac0es para idosos saudaveis e idosos possuidores de doengas crénicas ou
agudas.

Assim o que se pode enfatizar € a que 0 uso concomitante de suplementos agregados
a uma atividade fisica adequada e costumes alimentares saudaveis sdo imprescindiveis na
prevencdo das diversas patologias que acompanham os idosos, além de auxiliar na manutencédo
da sarcopenia e demais patologias.

Conforme andlise de Peruchi et.al (2017) o papel do exercicio fisico se faz
fundamental se aliado ao uso da suplementacdo, pois em concomitancia ha uma recuperacéo da
forca e fungdo muscular nos idosos.

Os estudos mostram que a ociosidade e o sedentarismo em um idoso que se utiliza
da suplementacdo ndo gera efeitos significativos ja que o exercicio faz o papel estimulador para
a captacdo dos nutrientes via celular e gera uma melhora no anabolismo, conforme aponta
Peruchi et.al. (2017, p.69):

“A combinacdo de exercicio e ingestdo de suplementos é fundamental para o
anabolismo muscular. E necessério levar em consideracdo para a suplementacio,
horérios e palatabilidade, uma vez que a distribuicdo das dosagens pode ser mais
benéfica, e pelo paladar alterado nos idosos, devido as alteragcdes na papila gustativa,
sendo necessario adaptagdes do gosto do suplemento.”

Borrego et.al., (2013) afirma também que a utilizacdo do complemento alimentar

nos idosos apresentou uma gama de resultados positivos, principalmente no ganho de peso
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demonstrando que o debate acerca dos investimentos necessarios em pesquisa e programas de
avaliagéo e intervencéo a respeito do estado nutricional servem como ferramentas importantes
na discussdo sobre a promocdo de saude, sendo que visa prevenir ou identificar com
antecedéncia as devidas deficiéncias nutricionais a fim de minimizar ao maximo seus efeitos,
garantindo uma melhora na qualidade de vida e um indice maior de longevidade.

Estudos também demonstram que o uso de alguns suplementos nao traz resultados
benéficos ou resultado algum para a populacao idosa, que € o caso dos antioxidantes, que nao
tiveram comprovacao cientifica que atestem a sua importancia (RIBEIRO, 2018).

E é neste sentido que se faz necesséaria uma atengdo e o repasse de informacgoes
acerca da suplementacdo como ja foi citado, além de um acompanhamento profissional baseado

em dados obtidos através de diagnosticos corretos.

Referente a estudos voltados a prética profissional no uso dos suplementos:

A nutricdo oferece uma ferramenta importante chamada antropometria como uma
forma de diagnosticar o estado nutricional do idoso, e € através desse mecanismo que se pode
fazer a devida avaliacdo do uso concomitante de suplementacdo ou ndo na dieta diaria e na
manutencdo da salde (BORREGO e CANTARIA, 2013).

Essa ferramenta que vai atestar a necessidade de uma dieta balanceada juntamente
com o historico clinico do idoso, por isso a intervencdo nutricional no setor geriatrico necessita

ser individualizado, pois conforme cita Borrego e Cantaria (2013, p. 300):

“em fun¢@o do estado nutricional e das multiplas doencgas acometidas, das mudangas
bioldgicas e psicologicas associadas ao envelhecimento, da capacidade funcional e
das necessidades nutricionais do individuo. Seu objetivo é proporcionar todos os
nutrientes necessarios em quantidades adequadas, para manter um bom estado
nutricional.”

Neste sentido vale salientar que a relagdo do nutricionista e paciente é de suma
importancia durante a insercdo dos suplementos alimentares na dieta do idoso, pois conforme
comenta Cirico em boletim para o Conselho Federal de Nutri¢cdo (CFN) a suplementagéo com
whey protein e creatinina possuem evidéncias cientificas importantes e se consumidas em
conjunto podem trazer resultados surpreendentes para idosos que praticam alguma atividade
fisica regularmente, pois auxilia na manutencdo da massa muscular e melhora a qualidade de

vida, além de uma melhora consideravel na imunidade o que ajuda a prevenir outras patologias,
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desde que acompanhado de um profissional competente (CONSELHO FEDERAL DE
NUTRICAO, 2018).

Nesse sentido o que se constata € que um aporte proteico adequado aliado a pratica
de atividades fisicas traz bons resultados, embora a realidade seja um pouco diferente da teoria,
a utilizacdo dos suplementos alimentares demonstram uma boa resposta em casos de
sarcopenias que é o0 mais tipico na terceira idade, pois apresentaram melhora no ganho de massa

e aumento do desempenho muscular (CUNHA, 2017).

Demais analises:

Analisando as diversas bibliografias, mesmo que escassas 0 que se pode encontrar
foi alguns relatos em que o uso dos suplementos alimentares fora bem-sucedidos, conforme
demonstram os dados, principalmente combinados e com auxilio de um exercicio fisico e um
acompanhamento nutricional de acordo com a necessidade especial de cada individuo,
ressaltando a necessidade de um acompanhamento profissional.

Embora os estudos demonstrem que ja existam algumas fontes de dados referentes
a suplementacdo, muito se fala no aspecto do geriatra ou de grupos de salde, porém nao
especifica necessariamente o trabalho do nutricionista como um aliado na implementacéo das
dietas complementares, o que de certa forma relativiza a profisséo, uma vez que ndo se abre o
campo de trabalho para essa nova abordagem.

Vale ressaltar que o trabalho do nutricionista é reconhecido através da Lei N°6.583,
de 20 de outubro de 1978, que cria os Conselhos Federais e Regionais de Nutricionistas, que
havia sido regulamentada pela Lei N°5.276, de 24 de abril de 1967. Que posteriormente foi
revogada pela Lei n° 8.234, de 1991, que por fim regulamenta a profissdo e da outras

providéncias em seu artigo 3° diz que:

Art. 3° S3o Atividades privativas dos nutricionistas: | - dire¢do, coordenacdo e
supervisdo de cursos de graduacdo em nutricdo; Il - planejamento, organizagao,
direcdo, supervisdo e avaliacdo de servicos de alimentacdo e nutricdo; Il -
planejamento, coordenagdo, supervisao e avaliagdo de estudos dietéticos; IV - ensino
das matérias profissionais dos cursos de graduacdo em nutricdo; V - ensino das
disciplinas de nutricdo e alimentacdo nos cursos de graduagdo da area de saulde e
outras afins; VI - auditoria, consultoria e assessoria em nutricdo e dietética; VII -
assisténcia e educacédo nutricional a coletividades ou individuos, sadios ou enfermos,
em instituicBes publicas e privadas e em consultério de nutricdo e dietética; VIII -
assisténcia dietoterapica hospitalar, ambulatorial e a nivel de consultdrios de nutri¢cédo
e dietética, prescrevendo, planejando, analisando, supervisionando e avaliando dietas
para enfermos (CONSELHO FEDERAL DE NUTRICAO, 1991).


http://legislacao.planalto.gov.br/legisla/legislacao.nsf/Viw_Identificacao/lei%206.583-1978?OpenDocument
http://legislacao.planalto.gov.br/legisla/legislacao.nsf/Viw_Identificacao/lei%206.583-1978?OpenDocument
http://legislacao.planalto.gov.br/legisla/legislacao.nsf/Viw_Identificacao/lei%205.276-1967?OpenDocument
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/leis/1989_1994/L8234.htm#art7
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Embora além de citar em seu artigo 4°, Paragrafo Unico a obrigatoriedade da
participacdo do nutricionista em equipes multidisciplinares criadas por entidades, sejam elas
publicas ou privadas em qualquer segmento ligado a alimentacdo, muitos lugares ainda néao
disponibilizam de um profissional adequado, o0 que por vezes acaba prejudicando ndo somente
a classe, mas também o usuério destes servicos.

Como ja foi citado, muitas vezes os cuidados nutricionais especialmente voltados
as pessoas idosas passam despercebidos, e para tanto é necessario a a¢do do Conselho Federal
para que exija a presenca desse profissional principalmente no que diz respeito as areas de satde
publica onde a populacdo tem uma maior necessidade de abordagem referente a sarcopenia e
principalmente no uso de suplementos alimentares adequados, aléem de uma dieta balanceada e

rica em nutrientes que possam vir a somar no tocante a evolucao de tratamentos.
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CONCLUSAO

Baseado nas pesquisas bibliograficas feitas para a construcdo deste trabalho, o que
se pode avaliar é que de fato o0 uso de suplementos alimentares traz bons resultados para a
populacgéo idosa principalmente frente aos efeitos da sarcopenia.

O uso concomitante de um ou mais suplementos aliados a exercicios fisicos
demonstram um bom ganho de massa magra, além de uma diminuicdo nos efeitos desta
patologia.

Embora os estudos no Brasil ainda sejam poucos, 0 material observado trouxe um
importante aporte cientifico comprovando a eficacia destes, desde que utilizados com cautela e
0 acompanhamento de um profissional qualificado que possa introduzir uma suplementacao
correta para que ndo haja riscos para o paciente.

Considerando que a populacdo idosa estd em constante crescimento, vale a pena
utilizar dados para posteriores estudos que venham a auxiliar na melhora da qualidade de vida,

sempre com enfoque na educacdo e na informacdo em salde.
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